
 
 

STATE OF MICHIGAN 

DEPARTMENT OF LICENSING AND REGULATORY AFFAIRS 

 
 
 

AFFIDAVIT TO ESTABLISH A LACK OF CERTAIN FELONY CONVICTIONS 
 
 
Affiant, ______________________________, being duly sworn, says: 

My date of birth is: _______________________ (MM/DD/YYYY).    

 

 I currently reside at 

_________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________. 

 

I am filing this application for a retail fireworks certificate under the name of: 

_________________________________________________________________________________ . 

 

I have never been convicted of the following felonies within the State of Michigan, or within the entire 

United States:  Arson, Fraud or Theft. 

 

 

              _______________________________________ 

              Dated:  _________________________________ 

 

Subscribed and sworn to before me,  
A Notary Public, on ______________, 2012 
________________________________  
___________________________, Notary Public 
___________________ County, Michigan 
My Commission expires:  ____________ 
 
 


